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REQUERIMENTO DE INSCRIÇÃO PRINCIPAL    
Ilmo(a) Sr(a) Presidente do CRESS/RN – 14ª Região:

Eu, _____________________________________________________________________________________ (nome)

venho respeitosamente requerer a INSCRIÇÃOPRINCIPAL no CRESS 14ªRegião.

DADOS PESSOAIS:

Nome: _________________________________________________________________________________________

End.: __________________________________________________________________________________________

Bairro: ________________________________ Cidade: ____________________________ CEP: ______________
Filiação: _______________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

Estado Civil: __________________________ DN: _____/_____/_________ Sexo: ________________________

Naturalidade: __________________________ Nacionalidade: ____________________ Fator RH: _________

RG: _________________ Data de Emissão: _____/_____/________ Org. Expedidor: ___________________
CPF: __________________ Título de Eleitor: _____________________ Zona: _________ Seção: ___________

Telefones: ________________________________ E-mail: _____________________________________________

Diplomado(a) pela: _____________________________________________________________________________

Em: ____/____/________ diploma registrado sob n° _________________ Livro: _______________________

Fls. ___________________ Processo n° ___________________________________________________ no MEC.
DADOS BANCÁRIOS: Agência nº_____________C/Corrente:______________Banco:__________________
ATIVIDADES PROFISSIONAIS:

Cargo/Função: ________________________________________________________________________________

Instituição: ____________________________________________________________________________________

Endereço: _____________________________________________________________________________________

Fones: _________________________________________ E-mail: _______________________________________

DECLARAÇÃO: (De acordo com a Resolução CFESS N° 582/2010 Art. 28, Inciso X)
“Declaro para os devidos fins, que não possuo Inscrição Principal Ativa em outro Regional e que durante esta condição não exerci qualquer atividade função ou cargo que envolvesse o exercício profissional do(a) Assistente Social”.

Nestes termos, pede deferimento.

_____________________, ______/______/__________.

Assinatura do(a) Requerente:___________________________________________________________________
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